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RESUMO
Objetivo: Analisar a literatura acerca das dificuldades enfrentadas por crianças que nas-
cem com fissura labial e/ou palatina. Método: Trata-se de uma revisão integrativa da 
literatura, que utilizou como estratégia de busca a base de dados LILACS. Para a busca 
dos artigos foram usados como descritores, “fenda labial”, “fissura palatina” e “criança”. 
Primeiramente realizou-se busca pelos descritores individualmente e posteriormente 
realizou o cruzamento em conjunto, utilizando o operador booleano AND. Os critérios 
de inclusão para seleção da amostra foram: artigos disponíveis na íntegra e publicada 
em português, indexados na referida base de dados, entre 2008 e 2018. Resultado: Após 
a seleção e análise dos artigos cientifícos nas base de dados foram incluídos 4 artigos 
no estudo, e 4 artigos foram excluídos por não se enquadrarem nos critérios de inclusão 
e se encontrarem repetidos. Foi notado que a fissura lábia e/ou palatina é uma malfor-
mação congênita comum no Brasil e de extrema importância o acompanhamento do 
Cirurgião-Dentista junto a uma equipe multidisciplinar no tratamento. Conclusão: De 
acordo com os dados obtidos através desse estudo foi natado que as fendas labiais e/ou 
palatinas são as malformações congênitas de maior prevalência na população brasilei-
ra, podendo levar a problemas no sistema estomatognático. E, de modo geral, causam 
variáveis danos as crianças gerando diversas dificuldades, que vão desde problemas es-
téticos a funcionais.
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ABSTRACT
This article aims to analyze the literature on the difficulties faced by children born 
with cleft lip and / or palate. The job is an integrative review of the literature, which 
uses the database as a search strategy; “Cleft lip”, “cleft palate” and “child.” First, the task 
of separating the brackets and the conductor from the set was performed using the 
Boolean operator AND. The translation criteria for the selection of texts were publi-
shed and published in Portuguese, indexed to the database, between 2008 and 2018. 
After the selection and publication of the scientific articles in the databases were in-
cluded 4 non-articles This study was published and is contained in the inclusion and 
repeat testing sites. Not the cleft lip and / or palate is the congenital malformation 
common in Brazil and of extremely important the follow-up of the Multidisciplinary 
Surgeon-Dentistry in the process. Thus, according to the databases with a large num-
ber of studies on the issues such as lips and / or palatine are congenital malformations 
of higher prevalence in the Brazilian population, which may lead to problems in the 
stomatognathic system. And, in general, changes caused by disasters generated in 
several areas, ranging from aesthetic problems to.
KEYWORDS:
Cleft Lip. Cleft palate. Child.
1 INTRODUÇÃO
A fissura labiopalatina é a deformidade craniofacial de maior prevalência e pode 
afetar lábios, nariz, região alveolar e palato. Sua incidência varia conforme a raça e o 
local da população estudada. No Brasil, estima-se que uma criança em cada mil nas-
cidos vivos seja portadora de fissura labiopalatina. (RAPOSO-DO-AMARAL et al. 2011).
As fendas e/ou fissuras, são malformações consideradas comuns (LUIZA et al., 
2013). Ocorre devido a um erro de fusão dos processos faciais embrionários, dos pro-
cessos nasais da proeminência frontal com o processo maxilar, na fase embrionária 
entre as 3ª a 8ª semana de vida intrauterina (FREITAS; CARDOSO, 2018).
Sua etiologia é multifatorial e pode estar associada a fatores como here-
ditariedade, aspectos maternos, estresse, infecções, medicamentos e irradiações 
(DIXON et al., 2011). O tratamento para as fissuras geralmente ocorre por meio 
de cirurgias e acompanhamento do paciente para poder observar sua evolução, 
peloo auxilio de uma equipe multidisciplinar junto ao Cirurgião-Dentista (FIGUEI-
REDO et al., 2008).
Após estudos realizados com portadores de fissura, foi notado o maior score 
de baixa autoestima. Isso se dá principalmente devido ao sentimento de inferiorida-
de devido a aparência, principalmente na adolescência (ANDRADE, 2011). Para essas 
crianças que nascem com essa malformação, a cirurgia acaba sendo um desafio não 
apenas estético, como também funcional, psicológico e cognitivo (BIAZON, 2008).
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Essa mal formação atua de forma direta no desenvolvimento social e psicológi-
co, afetando a autoestima bem como qualidade de vida dos individuos acometidos, 
principalmente entre a transição da infância para adolescência (ANDRADE; ANGE-
RAM, 2011). Podendo trazer sequelas que são motivos de discriminação entre os aco-
metidos, afetando a qualidade de vida dessas crianças e influenciando as famílias e 
amigos do mesmo modo (RAPOSO-DO-AMARAL; KUCZYNSKI; ALONSO 2011).
O estudo teve como objetivo analisar a literatura acerca das dificuldades enfren-
tadas por crianças que nascem com fissura labial e/ou palatina.
2 METODOLOGIA
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, que contituiu-se de pesquisas 
relevantes, possibilitando a síntese e a análise do conhecimento científico sobre o tema 
investigado. Sua elaboração compreendeu em seis etapas: questão de pesquisa, busca 
na literatura, categorização dos estudos, avaliação dos estudos, interpretação dos resul-
tados e síntese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA; GALVÃO, 2008). A formulação da 
condução do tema gerou a seguinte questão norteadora: Quais as dificuldades odonto-
lógicas enfrentadas por crianças com fissura palatina e/ou fenda labial?
A estratégia de busca foi realizada por meio da seguinte base de dados: Litera-
tura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS). Para a busca dos 
artigos foram usados como descritores, “fenda labial”, “fissura palatina” e “criança”. Ini-
cialmente, realizou-se a busca pelos descritores individualmente. Em seguida, foram 
realizados os cruzamentos. Posteriormente os três descritores foram cruzados em 
conjunto, os descritores foram cruzados utilizando o operador booleano AND. 
Os critérios de inclusão para seleção da amostra foram: artigos disponíveis na 
íntegra e publicados em português, indexados na referida base de dados, nos últimos 
dez anos, que retratassem a temática em estudo. Foram excluídos artigos que se en-
contrassem repetidos nas bases de dados, teses, monografias, dissertações e revisões 
da literatura. Obtendo os resultados expresso no Quadro 1:
Quadro 1 – Publicações encontradas entre os anos de 2008 e 2018 segundo a base 
de dados LILACs
DESCRITOR
TOTAL DE 
PUBLICAÇÕES
PUBLICAÇÕES 
FILTRADAS
APÓS LEITURA 
DO TÍTULO
APÓS LEITURA 
DO RESUMO
Fenda labial 836 13 7 4
Fissura
 palatina
18.476 11 6 4
Criança 95.829 32 0 0
Fenda labial e 
fissura palatina
680 7 3 2
Fenda labial e 
criança
7.167 6 2 1
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DESCRITOR
TOTAL DE 
PUBLICAÇÕES
PUBLICAÇÕES 
FILTRADAS
APÓS LEITURA 
DO TÍTULO
APÓS LEITURA 
DO RESUMO
Fissura palati-
na e criança
9.419 8 4 3
Fenda labial, 
fissura palatina 
e criança
6.185 8 4 2
Fonte: Dados da pesquisa (2018).
A realização dos levantamentos bibliográficos ocorreu nos meses de fevereiro 
e março de 2018. Os artigos encontrados foram enumerados conforme a ordem de 
localização, identificados e apresentados conforme as normas de referência biblio-
gráfica. Para a organização dos artigos foi preenchido um formulário de coleta de 
dados de acordo com o modelo previamente validado. Após o uso foram colocados 
em uma pasta e catalogados em ordem numérica crescente.
O material selecionado foi tratado por meio de fichamento, que proporcionou 
uma aproximação inicial do assunto. Na sequência, os artigos foram submetidos a 
releituras, com a finalidade de realizar uma análise interpretativa, direcionada pela 
questão condutora. Para análise dos dados foram criadas categorias temáticas de 
acordo com o agrupamento dos conteúdos encontrados.
3 RESULTADOS
Nesta revisão integrativa após a seleção e análise dos artigos cientifícos nas 
base de dados foram incluídos 4 artigos no estudo, e 4 artigos foram excluídos por 
não se enquadrarem nos critérios de inclusão e se encontrarem repetidos. Os dados 
do quadro 2 apresentam o sumário das características dos estudos incluídos.
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Quadro 2 – Apresentação das características dos artigos incluídos na Revisão Integrativa
TÍTULO AUTORES ANO DELINEAMENTO
NÍVEL DE 
EVIDÊNCIA 
CIENTÍFICA
DESFECHO
Fissura 
unilateral 
completa 
de lábio 
e palato: 
alterações 
dentárias 
e de má 
oclusão: 
relato 
de caso 
clínico
FIGUEI-
REDO; M, 
PINTO; N, 
SILVA; D, 
OLIVEIRA; 
M.
2008/ 
Brasil
wQuantitativo  IV
A pesquisa mostra que 
pacientes que apre-
sentam essa deficiên-
cia trazem problemas 
complexos como a má 
oclusão, de associação 
alimentar, deglutição, 
fonação e respiração, 
possuindo variados 
sinais e sintomas, 
um dos agravantes 
também é a mordida 
cruzada que é bas-
tante frequente em 
pacientes com fissura 
unilateral completa 
de lábio e palato em 
virtude da diminuição 
transversal da maxila, 
principalmente após o 
tratamento cirúrgico, 
tratamento é dado por 
uma equipe multidis-
ciplinar.
Anomalias 
dentárias
em crian-
ças com
fissura de 
lábio e
palato.
MASTRAN-
TONI, S; 
CASTILHO, 
A; CARRA-
RA, C.
2009/
Brasil
Qualitativa  IV
A fissura labiopalatina 
é uma malformação 
congênita resultante 
da falta de fusão. As 
anomalias dentárias 
estão frequentemente 
presentes nesses in-
divíduos tendo maior 
incidência na maxila. 
Podem se manifes-
tarem na quantidade 
de número de dentes 
que pode ser explícito 
os supranumerários e 
em sua forma que se 
destaca a fusão den-
tária, ocorrendo em 
dentes decíduos como 
permanentes.
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TÍTULO AUTORES ANO DELINEAMENTO
NÍVEL DE 
EVIDÊNCIA 
CIENTÍFICA
DESFECHO
Ocor-
rência de 
hábitos 
orais e 
maloclu-
sões em 
crianças 
com fissu-
ras lábio-
-palatinas
SABINO, M; 
KATZ, C; 
BEZERRA, 
N; MONTEI-
RO, J.
2012/ 
Brasil
Quantitativa  III.2
Foram coletados dados 
de crianças, através 
de exames clínicos 
e entrevistas com 
responsáveis, para 
avaliar a ocorrência de 
hábitos como chupeta, 
bruxismo e onicofa-
gia; e a ocorrência das 
maloclusões, mordida 
aberta anterior e mor-
dida cruzada posterior, 
em crianças entre 2 e 5 
anos de idade. Obti-
veram os seguintes 
resultados: sucção não 
nutritiva- 29,9%, onico-
fagia e bruxismo 20,0%, 
mordida cruzada pos-
terior 31,7% e mordida 
aberta anterior 8,3%.
Preva-
lência de 
cárie em 
crianças 
porta-
doras de 
fissura 
labiopala-
tal.
MOURA, A; 
PAIVA, T; 
LOPEZ, M; 
ANDRÉ, M.
2013/ 
Brasil
Qualitativa  III.2
Constatou que as 
crianças acompanha-
das desde o nascimen-
to apresentaram baixa 
prevalência de cárie 
ou em alguns casos a 
severidade da cárie foi 
muito baixa.
Fonte: Dados da pesquisa (2018).
4 DISCUSSÃO 
A fissura labiopalatina é uma malformação congênita decorrente de uma falha 
na fusão do processo maxilar com os processos nasais, que são originados durante a 
formação embrionária a partir da quarta semana intrauterina, sua etiologia é multifa-
torial, podendo ser por estresse, aspectos maternos, hereditariedade, medicamentos 
e irritações. Mais comum de ocorrer na maxila, sendo capaz de levar o indivíduo 
a ter anomalias dentarias de forma, estrutura e tamanho. Existem alguns tipos de 
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fissura que podem ser classificados como pré-forame incisivo, transforame incisivo, 
pós forame incisivo e as fissuras raras da face (MASTRANTONIO et al., 2009; FREITAS; 
CARDOSO, 2018).
Essa malformação congênita está entre a mais comum em humanos, sendo 
também a mais frequente, podendo está ligado a fatores genéticos ou ambientais, e 
apesar do alto incide não tem importância na mortalidade, entretanto as fissuras de 
lábio e/ou palato podem causar variáveis danos às crianças afetadas, como proble-
mas estéticos, funcionais e psicológicos, um dos fatores mais prevalentes é a cárie 
dentária junto com a má oclusão. São visíveis já ao nascimento, apresentam altera-
ções nasolabiais e orofaciais (FIGUEIREDO et al., 2008; MOURA et al., 2014).
Clinicamente essas falhas são demonstradas pela ruptura do lábio e palato 
sendo a mais comum que envolve a cavidade bucal, os portadores desse defeito 
irão sofrer problemas, levando a precisar de uma equipe multidisciplinar na rea-
bilitação desses pacientes acometidos. No que se refere a estética e a fonação a 
odontologia tem conseguido consideráveis resultados por meio de suas diversas 
especialidades (LACERDA et al., 2012).
O auxílio a crianças portadoras de fissuras labiopalatina requer de acompa-
nhamento por uma equipe multidisciplinar para o levantamento de um diagnóstico 
preciso e o tratamento adequado, visto que esses pacientes necessitam de constan-
te suporte nutritivo e emocional, pois essa deformidade gera problemas funcionais, 
como também psicológicos e estéticos, uma vez que esses pacientes não seguem os 
padrões de beleza estabelecidos pela sociedade, sofrendo, assim, a exclusão (VEND-
RÚSCOLO, 2000; LACERDA et al., 2012; MOURA et al., 2014).
A introdução de alimentos por via oral precocemente torna susceptível uma 
condição de vida melhor, como também os cuidados odontológicos dirigidos pelos 
odontopediatras e ortodontistas, orientando desde a primeira dentição até o final do 
desenvolvimento maxilomandibular, para assim reproduzir as funções básicas como 
fonética e mastigação (ARARUNA; VENDRÚSCOLO, 2000; SABINO et al., 2012).
São diversas as dificuldades enfrentadas por crianças com malformações cra-
niofaciais, sejam elas, físicas e/ou psicológicas e dificuldades na saúde, podendo agra-
var e repercutir negativamente na adolescência, principalmente em questões de au-
toestima e autoimagem (ANDRADE; ANGERAMI, 2001; BIAZON, 2008).
Uma das dificuldades mais comum encontradas em crianças com fissuras pa-
latinas e/ou labiais é conseguir uma boa saúde dental, o que é dificultada devido a 
anatomia da área da fissura (SABINO et al., 2012). Em razão dessa anatomia diferen-
ciada, esses pacientes são mais suscetives a más oclusões, apinhamentos dentários 
e defeitos de esmalte, que estão diretamente relacionadas a questões que envolvem 
tamanho, forma e posição dos dentes, bem como outras anomalias dentárias de nú-
mero, como dentes extranumerários, supranumerários e agenesias (FIGUEIREDO et 
al., 2008; BIANZON; PENICHE, 2008; SABINO et al., 2012; GRAZIANI et al., 2016).
Esses tipos de fissuras ainda alteram o sistema estomatognático, a morfologia e 
as funções orofaciais, necessitando de um tratamento mais especifico para seu trata-
mento, pois apenas o tratamento ortodôntico não é resolutivo na maioria dos casos, 
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uma vez que não é possível corrigir as alterações esqueléticas, por isso geralmente, 
há a necessidade de uma cirurgia ortognatica também para correção da deformidade 
dentofacial (BIANZON; PENICHE, 2008; GRAZIANI et al., 2016). 
Algumas das alterações orofaciais presentes na maioria dos casos são: proble-
mas de oclusão, alimentação e deglutição dificultadas, presente também dificuldades 
de uma sucção eficiente e segura, devido a fraca pressão intraoral durante a realiza-
ção dessa função, bem como transtornos na coordenação entre sucção/deglutição/
respiração (GRAZIANI et al., 2016; FREITAS; CARDOSO, 2018).
A odontologia, por meio de suas diversas especialidade e o auxílio de uma equi-
pe multidisciplinar, tem conseguido notáveis resultados na reabilitação de pacientes 
portadores de malformações congênitas labiopalatinas, seja por meio da estética, à 
função e à fonação (SPIRI; LEITE, 1999; LACERDA et al., 2012).
O tratamento das fissuras labiopalatina tem como finalidade proporcionar melhoria 
na qualidade de vida dos indivíduos acometidos. Aconselha-se que a cirurgia seja feita 
na faixa de 5 ano de idade, uma vez que as estruturas anatômicas estão mais desenvol-
vidas. Para obtenção de um bom resultado no tratamento, após a cirurgia é necessário 
o acompanhamento de uma equipe multidisciplinar, observando o desenvolvimento do 
paciente (PALANDI; GUEDES, 2011; LACERDA et al., 2012; GRAZIANI et al., 2016).
A cirurgia ortognática, que é a mais comum e de maior importância para pacien-
tes com fissuras labiais que apresentam deformidade dentofacial, que geralmente não 
são corrigidas apenas com tratamento ortodôntico tradicional, ela ajuda na melhoria 
dos aspectos funcionais e estéticos do paciente. Porém a cirurgia pode causar danos 
na sensibilidade orofacial, influenciando diretamente na realização de algumas funções 
orofaciais, entretanto, ainda continua sendo a melhor opção para pacientes acometi-
dos com essa malformação (PALANDI; GUEDES, 2011; GRAZIANI et al., 2016). 
Os pacientes com fissuras sofrem constantemente preconceitos no seu meio so-
cial, o tratamento é muito importante não só para estética como também para o as-
pecto psicológico, físico, social e funcional do indivíduo. Principalmente após a cirurgia 
é perceptível uma melhora significativa em relação a autoestima, autoconfiança e con-
sequentemente uma melhor qualidade de vida dessas crianças (GOMES et al., 2009).
5 CONSIDERAÇÕES FINAIS
De acordo com os dados obtidos por meio deste estudo foi notado que as fen-
das labiais e/ou palatinas são as malformações congênitas de maior prevalência na 
população brasileira, podendo levar a problemas no sistema estomatognático. E, de 
modo geral, causam variáveis danos às crianças, gerando diversas dificuldades, que 
vão desde problemas estéticos a funcionais.
Diante disto, esta afecção deve ser tratada por meio de uma equipe multidiscipli-
nar desde o nascimento do indivíduo acometido, sendo de total relevancia a coope-
ração dos familiares, para que o tratamento seja realizado adequadamente. Tendo em 
vista que, o mesmo pode gerar problemas psicossociais e intelectual, pois a ausência 
do tratamento adequado pode ocasionar em uma série de sequelas irreversíveis.
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